Moniquira, 03 de Febrero de 2025

Ingeniero:

LUIS JAVIER MARTINEZ LEON
DIRECTOR ICUTUDER
Moniquira - Boyaca

Cordial saludo,

De manera formal pongo a su consideracion mis servicios para la PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES COMO INSTRUCTOR DE FUTBOL DE SALON EN LA ZONA RURAL DEL MUNICIPIO
DE MONIQUIRA, con un plazo de ejecucion de cinco (05) Meses.

Manifiesto que me obligo a presentar y cumplir con los siguientes servicios.

1.Impartir instrucciones pedagdgico-deportivas, a los nifios matriculados entre las edades de 6 a 17 afios en la
disciplina deportiva de futbol de salén, cumpliendo con fa prestacion del servicio como Instructor con una
duracién minima de 56 horas mensuales.

2.Instruir y mantener los procesos de iniciacion deportiva de la disciplina de fitbol de salon de la zona rural del
Municipio de Moniquira.

3.Realizar cronograma de actividades, horarios de clase y llevar control de asistencia de los matriculados en
las actividades programadas.

4.Realizar reuniones y mantener en comunicacion constante con padres de familia de la disciplina de futbol de
salon.

5.Comunicar a la direccion del ICUTUDER las salidas de los deportistas de la disciplina de fitbol de salén.
6.Realizar un evento, muestra o festival deportivo, como estrategia de promocion del proceso de formacion
deportivo de la disciplina de futbal de saldn.

7.Apoyar el ICUTUDER con los eventos deportivos, culturales y turisticos que se realicen el Municipio de
Moniquird

8.Elaborar informe de las actividades realizadas mensualmente y presentar las evidencias fotograficas v anexos
para cuenta de cobro.

9.Las demas asignadas por el supervisor del contrato.

VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA: NUEVE MILLONES DE PESOS ($ 9.000.000) MCTE
PLAZO DE EJECUCION: Cinco (05) Meses a partir de la suscripcion del acta de inicio, que para el efecto se
suscriba dentro de las partes en el municipio de Moniquira.



FORMA DE PAGO: Se realizaran Cinco (05) pagos parciales por valor de UN MILLON OCHOCIENTOS MIL
PESOS M.L $1.800.000.00, previa presentacion de informe de avance de ejecucion del contrato, y una vez sea
expedido el documento en que conste el recibo a satisfaccion por parte del Supervisor del Contrato de
cumplimiento del mismo y acreditacion del pago de aportes a seguridad social en salud por parte del Contratista.

ANEXOS:

. @& @

Propuesta del contratista

Hoila de vida formato SIGEP. Anexar Diplomas o Actas de Grado.

Certificaciones de experiencia.

Certificado médico pre ocupacional expedido por un centro autorizado (No mayor a 3 afios)
Fotocopia de la cedula de ciudadania ampliada150% color

Fotocopia de la libreta militar y/o certificado estado de situacion definida (para hombres
menores de 50 afios.

Afiliacion al sistema general de seguridad social (Salud, Pension y Riesgos Laborales).

RUT Registro Unico Tributario actualizado. (No mayor a 30 dias)

Declaracion de bienes y rentas, Aplicativo por la Integridad Piblica

Declaracion juramentada de no estar incurso de inhabilidad, incompatibilidad o prohibicién.
(No mayor a 30 dias)

Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Procuraduria General de la Nacion
de la persona natural. (No mayor a 30 dias)

Certificado de Antecedentes de Responsabilidad Fiscal expedido por la Contraloria General
de la Republica de la persona natural. (No mayor a 30 dias)

Certificado de Antecedentes Penales expedido por la Policia Nacional de la persona natural.
(No mayor a 30 dias)

Certificado Medidas Correctiva Codigo de Policia (No mayor a 30 dias)

Certificado Deudores Alimentarios Morosos - REDAM, Ley 2097 de 2021

Cordialmente,

AnoZud 1t
JUAN DAVID HINCAPIE SOSA
CC. 1054683046
E-mail: juan.hincapie@uptc.edu.co
Direccion: calle 18 #3-73
Nimero de celular: 3142179630



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leves 120 do 1995, 439 y 443 de 1808)

ENTIDAD RECEPTORA

DATDS PERSONALES
PRIMER APELLIDD EEGUNDO APELLIDG (O DE CAZADA) NOMBRES
Hircamia Soma Juan Dyl
DOCUMENTD DE IDENTIFICATION SEXD MNACIONAL IDAD PATS
G ce. O pas (O No. jpsusaie FOM@ N |cou @® ExTRaNERO (7)) colomaia
LIBRETA MILITAR = =
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE @ MNUMERG 1054883048 DLM. 07
FECHA ¥ LUGAR DE NACIMIENTD DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

CALLE 183 73 CABA ALEGRES MATANITAS

i om [ 2|ues [oa]atio [ 1ess]
PAIS COLOMBIA PAiE COLOMBIA DEPTO  BOYACA
DEPTO BOYACA MUNICIMO MONICLIRA
MUNICIEID MOMNICLARA TELEFOMNO T2B1852 EALAIL juan, incapie@upts edu,co

FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA ¥ MEDIA

MARGUE CON LINA X EL ULTIMO GRADO APROBADG ( LOS GRADOS DE 10. A S0, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS Bo. A 116, DE EDUCACION
BASICA SECUMDARIA ¥ MEDIA )

EDUCACION BASICA TiTULO CBTENES [ BASICA SECUNDARIA
FRIMARLY SECLUNDARTA MELHA FECHA DE GRADO
KRN | = e | » | & | o w | oo mes | 12 | ako | 2014

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO ¥ POSTERADD)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA

TC (TECNICA) TL {TECMOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN {UNNERSITARLA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC [DOCTORADO O PHE)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERD DE LA TARZETA PROFESIONAL (5| ESTA HA SID0 PREVISTA EN UNA LEYY

MODALIDAD Mo, SEMESTRES GRADUADO NOWMBRE DE LOS ESTUDIOS © TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEWICA APROBADOS TENIDD PROFESIDMNAL
& ] - MES ARO
EPECIALIZAL N EN GEGEND
POSTGRADD 'y .| E 1A 12 20
LI LICA ICA _
PREGRADD 10 X Ewﬂm 12 a1}

EDUCACION PARA FL

EDUCACION FARS FL TRARAID ¥ EL DESARROLLO HUMAND

DILIGENTIE ESTE FUNTD EN SSTRICTD DROEN CRONOLOGICT: EN LA MODALIDAD, ESTRHIA
INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES [EDUCACIIN PARA EL TRABAJD ¥ EL DESARROLLO HUMAND)




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
[Leyes T80 do 1905, 488 v 443 de

1808}

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE. HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R}, BIEN (8] O MLY BIEN (MB)

LOHABLA LOLEE

LD ESCRIBE

R 8 MB R 8 M3 R & | MB

{FENCIA LABDRA]

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTLAL

EMPLED O CONTRATO ANTERIGR
EMPRESA O ENTIOAD PUBLICA PRIVADA PALS
ALCALDIA DE TOGO! X COLOMBLA
DEFARTAMENTD MUMICHEIO CORREC ELECTRONICO ENTIDAD
BOYACA ToGOI
TELEFONDS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRD
m]u[m|m|mj 2024 o | 27 | Mea] 12 | am | 2024
CARGE O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
DOCENTE INSTRUCTOR DEPORTIVG ACTIVIDAD FISICA RECREACION UE CALLE3 323
EMPLED O CONTRATO ANTERION
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIvADA | Pals
ALCALDIA DE MONIGLIRA X COLOMBLA
DEPARTAMENTD MUNICIRIO CORRED ELECTRONIGO ENTIDAD
BOYACA MONIQUIRA
TELEFONGS FECHA DE INGRESD FECHA OE RETIRD
Dia | 27 [ Mos| 08 [ aso| aeo o] 26 [mes]| 11 | ano | 2o
CARGO O CONTRATO ACTLIAL DEPENDENCIA DIRECCION
INSTRUCTOR ACTIVIDAD FISICA RECREAGION OE CALLE 184 53
EMPLED O CONTRATD ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PrivaDa | Pais
ALCALDIA DE MONIGUIRA x COLOMSIA
DEPARTAMENTO MUNICIRIO BORRED ELECTRONICO ENTIDAD
BOYACA MONIGUIRA
TELEFONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
D] 2 [Moa| 02 | a0 202 | o[ 18 | mes| 08 | ano | 23
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
INSTRUCTOR ACTIVIDAD FISICA RECREACION DE CALLE 18 4 53




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Liyes 190 de 1985, 480 y 443 da 1508)

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA 01 ENTIDAD PLBLICA PRIVADA | Pais
ALCALDIA DE MONIQUIRA X COLOMBLA
DEPARTAMENTD MUNICIFIO CORRED ELECTRONICD ENTIDAD
BOYACA MORIOUERA
TELEFONDS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
pia | 16 [ Mee| o8 | aro| 2022 | o] 95 [ Mes| 11 | amo | w2
CARGO O CONTRATO ACTLIAL DEFENDENCIA INRECCION
INSTRUCTOR ACTIVIDAD FISICA RECREACION DE CALLE 18453
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PlBLICA PRIVADA | PAlS
ALCALDIA DE MONIGUIRA X COLOMBILA
DEPARTAMENTO MLNICHPIO CORRED ELECTROMGO ENTIDAD
BOYACA MONEDLIRA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Do | 0t [ mes| 02 | ato] 202 [ 0] o0 Jwes] 08 [ ao | 202
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECTION
INSTRLCTOR ACTIF, RECREACION ¥ DEPORTES CALLE 184 53
EMPLED O CONTRATD ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PLELICA PRVADA | Pais
ALCALDIA DE MOMNIQUIRA x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNIGIPIO CORREQ ELEC TROMCO ENTIDAD
BOYACA MOMIGUIRA
TELEFONDS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
s | 03 [ mes| 09 [ amo] 202 | o] 0z [mee] 12 | amo |  a0a
CARGD O CONTRATO ACTLIAL DEPENDENCIA DIRECCION
INSTRUCTOR ACTIF, RECREACION ¥ DEPORTES CALLE 184 53
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE MONICLUARA x COLOMEBLA,
DEFARTAMENTD MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICD ENTIOAD
BOYACA MONIGLIRA
TELEFONOS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
pia | 16 | mes| o2 | ane] zom oia | 15 | mes| o8 T ano | 2021
CARGO O CONTRATD ACTLAL DEPENDENTIA DIRECTION
INSTRUGTOR ACTIF. HECREACION ¥ DEPORTES CALLE 184 53
EMPLEDC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTICIAD PLALIGA Privana | Pais
- % COLOMBIA
DEPARTAMENTOD MUNICIFIC CORRED ELECTROMGCO ENTIDAD
BOYACA MOMICHLIRA
TELEFONDS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRD
Dia | 01 | mes| o8 | as]| 2010 Din | 31 | wes] 03 | ane | 2020
CARGO O CONTRATO ACTIML DEPENDENCIA DIRECCION
INSTRUCTOR ACADEMICA DEPORTES CALLE 184 100




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Matural
(Leyas 160 de 1985, 484 v 443 de 19068)

& LABDRAL DOCENTE

EXPERIENGIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PLUBLICA PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUMNICIRIO CORRED ELECTRONICO
TELEFONDS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
pia- | paos. | fao | ois; | | e | | A% |
AREA DE CONDCIMENTD NIVEL EDUCATIVD DIRECCION

IENPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIOUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERENCIA LABDRAL EN NUMERD DE ANOS ¥ MESES
TIEMPO DE EXPERIEMCLA
CCUPACION
ARCS MESES

SERVIDDR PUBLICD i 11

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO [ a

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0

EXPERIENCIA DOCENTE 0 i

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S1__ NO __ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES OF INHABILIDAD E INCOSATRILIDAD DEL
ORDEN COMSTITUCIOMAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGDS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTAGION DE SERVICIOS CON
LA ADWINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M) ANDTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 5a, DE LA LEY 100595

Ciudad y fecha de diligenciamiento M L 3 de Febicio dil 2025

__ emud

FirtitA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
[Layos 150 da 10835, 489 y 443 da 1998)

5 DEL JEFE DE RECUR 5 HUMANDS YO CONTRATDS

EE:EETTCEO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO

Ciidad y fechs NOMBRE ¥ FiRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATODS

LSEL GRATUITA DE ATEMCHON AL CLEEWTE e 01800081 TTTD P AGEA WEE wwm hierguldics gov.cu
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COPIA DE ACTA DE GRADO

De: HINCAPIE SOSA JUAN DAVID

ACTA DE GRADO Noe EDUC 68 En la cwdad de Tunja, Departamento de Boyacd, Repdblica
de Colombia & los 17 dias de Jubio  de 2020 el Rectorde la UPTC, el Secretario General, el
Decano y ¢l Secretario de la FACULTAD DE CIENCIAS DE LA EDUCACION, teniendo en cuenta que
él(la) estudiante HINCAPIE SOSA JUAN DAVID identificedo con C.C No. 1054683046 expedida en
MONIQUIRA, ha cursado y upmi:m. con la imensidad vy extension requendas, los esludics de la
camera profesional, cumplenda con el requisito de grado estatutardo (Curse Posgrado con nota Mertono
} . para obtanar & THulo profesional de

LICENCIADO EN EDUCACION FISICA RECREACION Y DEPORTE

. nnq
De conformidad con la Resolucion Rectors! de Grado No © ¥ ‘nde fecha 17 de Julio da 2020

y en concordancia con la Ley 30 de 1982, esta Universidad , en nombre de la Repablica de
Colombla por autorizacidn del Ministerio de Educscidn, le confiere el titulo mencionado y lo declara
idéneo para ejercer su profesidn; en testimonio ﬁ; ello, seautoriza ia ewpedicion del correspondiente
Diploma, el cual queda registrado en o Libro 6B, Folio 208 del 17 de Julio de 2020

En constancia se frma por quenes intervinieron an esta graduacion

RECTOR (Firmado) OSCAR HERNAN RAMIREZ
SECRETARIO GENERAL  (Firmado) MONICA EDELMIRA RAMIREZ GONZALEZ
DECANO DE LA FACULTAD  (Firmado) JULIO ALDEMAR GOMEZ CASTANEDA

SECRETARIO DE LA FACULTAD (Firmado) MYRIAM LILIANA PIRACON LOPEZ

Se ewpide en Tunja & los 17 dias de Jullb de 2020

! ZA
JEFE DEPARTAMENTO mﬁ%{;hﬁes ¥
CONTROL DE REGISTRO ACADEMICO

\ . . g ACREDITACION INSTITL XN AL ﬂ
w e DE ALTA CALIDAD -~ = "
ML LTI E & W = m & Avenida Ce-tral del Narte
P ERX TADAPE Tun|n




UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA DE COLOMBIA
vigilada Mineducacion

Dincrmio 20505 da (043 5 Ly 71w 1062
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COPIA DE ACTA DE GRADO

De: HINCAPIE SOSA JUAN DAVID

ACTA DE GRADO Mo EDUC 112 En la cudad de Tunja, Departamenio de Boyacd Republica de
Colombis, a los 26 dias de Febrero de 2021, ol Reclorde la UPTC. el Secetano General, el Decano y ol
Secrelano de la FACULTAD DE CIENCIAS DE LA EDUCACION. teniende en cuenta que eifla) estudianie
HINCAPIE SOSA JUAN DAVID identificado con C.C No 1054683046 expedida en MONIQUIRA, ha cursado y
aprobado, con la imensidad y extensidn requendas, los esludios dels carrera  especializacion, cumpliendo

con el requisito de  grado estatutario ( ) , para obtener el Titulo especialista de

ESPECIALISTA EN GERENCIA EDUCACIONAL

De conformigad con la Resolucién Recloral de Grado 4344 de fecha 26 de Febrero de 2021y en
concordancia con 1a Ley 30 de 1892, esia Universidad . en nombre de la Republica de Colomba por
sutorizacion del Ministerio de Educacién, le confiere el tilulo mencionado, en testimonio de eiic, se autorza la

expedicion del corraspondients Dipioma, ef cual gqueda registrado en ef Libro 59, Folio 633 del 26 de Febrero

de 2021

En constancia se firma por quienes intervinieron en esta graduacion.

RECTOR (Firmada) OSCAR HERNAN RAMIREZ
SECRETARIO GENERAL (Firmado) MONICA EDELMIRA RAMIREZ GONZALEZ
DECANC DE LA FACULTAD (Firmado) JULIO ALDEMAR GOMEZ CASTARNEDA

SECRETARIO DE LA FACULTAD (Firmada) MYRIAM LILIANA PIRACON LOPEZ

Se expide en Tunja a los 28 dias de Febrero de 2021

me?uiiw_

MDA CLEMENCIA INFANTE MORENG MONICA EDELMIRA RAMIREZ GONZALEZ
JEFE DEPARTAMENTO DE ADMISIONES Y CONTROL SECRETARIO GENERAL
DE REGISTRO ACADEMICO

— ' ACHETH TACION INSTITUEHONAL
M‘ DE ALTA CALIDAD ﬁ ‘
M U LT l_!.' A M PFUS Avenida Cantral dal Marle

[T p— PBX T405636 Tunjn

Furansssn oo amierrm



| MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y| PROCESO: GESTION
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L
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| we=owwss | CERTIFICADOS Y AUTORIZACIONES | -
| CODIGO TRD: 100-02

BOYALCA
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Ei sefior JUAN DAVID HINCAPIE SOSA, identificado con la cédula de cudadania No. 1.054.683.046
MMW.MQWMW&MMHMEW
Togui - Boyaca, el cual se relaciona a confinuacion:

I'No Objeto . Fecha | Fecha Estado |
| contrato Inicial | Final |
= PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES, | | |
CPSMT- |EN LA FORMACION DE NINOS. MIFAS, |

Z

2024 | ADOLESCENTES,  JOVENES, ADULTOS | 081032024 Izmma 'EN
' MAYORES Y POBLACION EN CONDICION DE . |E.Ec:.icm,i

DISCAPACIDAD EN LAS  DIFERENTES |
ESCUELAS DEPORTIVAS CON LAS OUE
CUENTA EL MUNICIPIO DE TOGUI, BOYACA | ’ !
i | ]

mammmmmmﬁmmammma
satisfaccion con las actividades acordadas en el mismo.

La presente se expide en el Municipio de Togiil, a los veintion (21) dias del mes de Octubre del a0

/”'“ @H%;

g e

DIEGO ,

. Alcaide Municioal
wmmhmmmmﬁmmmﬁ__‘_&‘
hu-wm&mms-m&mrﬁeﬁm ‘,I'—..

Falacio Municipal Calle 3 No. 3 - 23 Teléfono: 312-432-05-28 Codigo Postal: 154401
Pagina Web: www togui-boyaca.gov.co. E-mail: alcaldia@tosui-bovaca gov.co



CODIGO:

Repidblica de Colombila -y - COoDI
[ G0 T.R.D:
epersamento aenecs || () B (0] | [cmsore

Municiplo de Moniquira
)
ICUTUDER lOUT D'“_ m:;ﬂzﬁ fummmnﬂ
MONIGQUIRA ESTADO: CONTROLADO
CERTIFICACION

LA SUSCRITA DIRECTORA DEL INSTITUTO PARA LA CULTURA, EL TURISMO, EL
DEPORTE Y LA RECREACION DE MONIQUIRA “ICUTUDER”
CON NIT No. 820003746-4

CERTIFICA:

Que el sefior JUAN DAVID HINCAPIE SOSA, identificado con Cédula de Cludadania No.
1.054.683.046 de Moniquira, prestd sus Servidos al Instituto para la Cultura, el Turismo, el
Deporte y la Recreacidn de Moniquird asi:

Segin Contrato No. 074-21 cuyo objeto es: "PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
INSTRUCTOR DE FUTBOL, FUTBOL DE SALON Y ATLETISMO EN LA ZONA RURAL DEL MUNICIPIO
DE MONIQUIRA®, por valor de CUATRO MILLONES QUNIENTOS MIL PESOS M/CTE ($4.500.000.00),
con una duracién de Tres (03) Meses, fecha de inicio 03-09-2021 fecha terminacién 02-1-2021,
desempefiando las sigulentes actividades;

1. Impartir Instrucdones pedagogico-deportivas de manera altemna (virtual, presendal), a los
nifios y nifias matriculados entre las edades de 5 a 17 afios en la disciplina deportiva de
Fitbol, Fitbol de Salén y Atletismo en la zona rural, cumpliendo con los protocolos de
bioseguridad aprobados por la secretaria de salud y la prestacidn del servido como instructor
con una duradén minima de 14 horas semanales.

2. Cumplir con honestidad y fidelidad el objeto del Contrato apoyando fomentando la
participaddn directa de los nifios y jévenes en los procesos formatives la disciplina de Fitbal,
Futbol de Salén y Atletismo en la zona rural de acuerdo al plan de trabajo.

3. Despertar en los JGvenes con pedagogia y campafias el sentido de pertenenda, por el cuidado
y uso de los escenarios deportivos existentes en el Munidpio de Moniquira.

4. Realizar cronograma de actividades, horarios de dase, y llevar control de asistenda de los
matriculados en las actividades programadas por el ICUTUDER.

5. Fomentar habitos saludables en los deportistas con el fin de mejorar su calidad de vida.

6. Acatar las recomendaciones hechas por la directora del ICUTUDER con el fin de cumplir las
metas propuestas en el plan de desarrollo para el fortalecimiento de la escuela de Formadon
Muitideportiva.

7. Apoyar a el ICUTUDER en fomentar la participacidn de los matriculados en proceso de
formadén como Festivales y eventos deportivos que se realicen a nivel municipal, regional,
departamental o nacional.

8. Apoyar a el ICUTUDER a recibir Inventariada la implementacion deportiva, velar por el buen
uso del material, hacer entrega en forma oportuna una vez culmine el plazo de ejecudidn el
contrato.

9. Realizar reuniones con padres de familia de la disciplina de Futbol y Futbol de Salén en la
zona rural.

postal 154260 NS
Alcaldia de
MONIQUID

Calle 18 N* 4 - 53/ Cédigo
Tel: (8)7281275/ 7281124 / Fax: 7281370
F. Mai rndariann eifimanioe siea.havaea nowm

Powered by CamScanner

A



— T CODIGO:
Repiablica de Colombia - > CODIGO T.R.D:
Departamento de Boyaca “—’j)r' 2 VERSION: 1
Municiplo de Moniquira ~1 P\ | | FECHA DE ELABORACION
IV IE:..‘.!I% 30/11/2011
MOMNIQUIRA ESTADO: CONTROLADO

CERTIFICACION

10. Presentar una actividad de clausura, con el programa deporte rural del trabajo realizado
durante el afio 2021, como muestra del proceso de formacién deportiva.

11. Comunicar a la direccidn del ICUTUDER las salidas de los deportistas de la disciplina de Futbol
y Futbol de Salén en la zona rural.

12. Elaborar Informe de las actividades realizadas mensualmente y presentar las evidencias
fotogréficas y anexos para cuenta de cobro,

13. Apoyar con una actividad recreativa dirigida a los nifios de cada deporte, programada por el
docente o instructor de cada disdiplina deportiva.

14, Desempeiar dos actividades mensuales que sean asignadas por la directora o coordinador del
ICUTUDER, relacionadas con el objeto contractual o apoyos requeridos por la comunidad.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, a los Veinticuatro (24) dias del mes
de Junio del afio 2022.

Cale 18 N° 4 - 63/ Codigo postal 154260 Sz  Alcaidia de
Tel: (8)7281275/ 7281124/ Fax: mt&;ﬂ MONIQUIR j
F. Lzl rrntacisnnefmaniouira-DoVaca. ooy,

Powered by CamScanner
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MOMIQUIRA ESTADO: CONTROLADO

CERTIFICACION

LA SUSCRITA DIRECTORA DEL INSTITUTO PARA LA CULTURA, EL TURISMO, EL
DEPORTE Y LA RECREACION DE MONIQUIRA “ICUTUDER”
CON NIT No, 8200037464

CERTIFICA:

Que el sefior JUAN DAVID HINCAPIE SOSA, Identificado con Cédula de Cudadania No.
1.054.683.046 de Moniquird, presté sus Servicios al Instituto para la Cultura, el Turismo, e

Deporte y la Recreacién de Moniquird asi:

Seguin Contrato No. 024-21 cuyo objeto es: "PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
INSTRUCTOR DE FUTBOL, FUTBOL DE SALON Y ATLETISMO EN LA ZONA RURAL DEL MUNICIPIO
DE MONIQUIRA®, por valor de NUEVE MILLONES DE PESQOS M/CTE ($9.000.000.00), con una
dureddn de Seis (06) Meses, fecha de Inicio 17-02-2021 fecha terminacién 16-08-2021,

desempefiando las siguientes actividades;

1. Impartir instrucdones pedagdgico-deportivas de manera virtual hasta que se autorice por el
gobiemo nacional levantar la emergencia sanitaria covid 19 y poder volver a las dases
presendiales, dirigidas a los nifios matriculados entre las edades de S a 17 afios en la
discplina deportiva de Fitbol, Fitbol de Saldn y Atletismo en la zona rural, cumpliendo con
los protocolos de bioseguridad aprobados por la secretaria de salud y la prestadidn del servicio
como entrenador con una duracién minima de 14 horas semanales.

2. Cumplir con honestidad y fidelidad el objeto del Contrato apoyando fomentando la
participacion directa de los nifios y jévenes en los procesos formativos la disciplina de Fitbol,
Fitbol de Salén y Atletismo en la zona rural de acuerdo al plan de trabajo.

3. Despertar en los Jévenes con pedagogia y campafias el sentido de pertenenda, por el cuidado
y uso de los escenarios deportivos existentes en el Municipio de Moniquira.

4. Realizar gonograma de actividades, horarios de dase, y llevar control de asistencia de los
matriculados en las actividades programadas por el ICUTUDER.

5. Fomentar habitos saludables en los deportistas con el fin de mejorar su calidad de vida.

6. Acatar las recomendaciones hechas por |a directora del ICUTUDER con el fin de cumplir las
metas propuestas en el plan de desarrolio para el fortalecimiento de la escuela de Formaddn
Multideportiva.

7. Apoyar a el ICUTUDER en fomentar la partidpacién de los matriculados en proceso de
formaddén como Festivales y eventos deportivos que se realicen a nivel munidipal, regional,
departamental o nacional.

8. Apoyar a el ICUTUDER a redbir Inventariada la Implementacidn deportiva, velar por el buen
uso del material, hacer entrega en forma oportuna una vez culmine el plazo de ejecuddn el

contrato.
9. Realizar reuniones con padres de familia de la disciplina de Futbol y Futbol de Salén en la

Zona rural,

Calle 18 N 4 - 53/ Codigo postal 154260
Tel: (8)7281275/ 7281124 / Fax: 1281370

Alcaldia de
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10. Apoyar al ICUTUDER con la organizaddn de un evento deportivo como estrategia de
promocion y muestra el proceso de formacidn deportiva.

11. Comunicar a la direccidn del ICUTUDER las salidas de los deportistas de la disciplina de Futbol
y Futbol de Saldn en la zona rural,

12. Elaborar Informe de las actividades realizadas mensualmente y presentar las evidenclas
fotogréficas y anexos para cuenta de cobro.

13, Apoyar al desarrollo de las vacaclones recreativas programadas por el Instituto para la
Cultura, el Turismo, el Deporte y la Recreacidn Icutuder.

14. Desempefiar las demés actividades que sean asignadas por la directora del ICUTUDER,
relacionadas con el objeto contractual o apoyos requeridas por la comunidad.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, a los Veinticuatro (24) dias del mes
de Junio del afio 2022.

Calle 18 N° 4 - 53/ Cédigo postal 154260
Tet: (8)7281275/ 7281124 / Fex: 7281370
F. Ual rntartennsfmoniouind-boYaca.oov.co

Alcaldia de
MONIQUIRA
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CLUB DEPORTIVO HERGUT F.C
NIT 900.639.927-0

CERTIFICACION A QUIEN LE INTERESE

Que el sefior JUAN DAVID HINCAPIE SOSA identificado con cedula de ciudadania
nimero 1.054.683.046 de Moniquira, laboro con nosotros desde 01 de agosto de
2019 hasta el 31 de marzo de 2020 como Entrenador deportivo.

Durante este tiempo que ha presentado su servicio ha demostrado ser una persona
honesta, honrada, responsable y cumplidora con su labor.

La presente certificacién se expide a solicitud del interesado a los 01 dias del mes
de febrero 2021 en el municipio de Moniquira Boyaca

Cordialmente

RNAN GUTIERRES ROBLES
residente del Club

C.C. No 74.240.361 de Moniquira

No de celular 311 2084598

¢
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su cendicidn de administradeora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

LT T,

CERTIFICA QUE:

JUAN DAVID HINCAPIE SOSA, identificado(a) con cédula de cwdadania 1.054.683.046, se encuentra
afiiado{a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir,

La presente certificacion se expide el 12 de Marzo del 2025,

Cordialmente,

Gerencia da Clienles

Tenga en cuenta:
En este momento de su vida, lo que mas le conviene @s estar en un fondo privado como Porvenir, Lpor que? porque estd

acumulando semanas, ahorrando dinero y cbteniendo rendimiento.

Crupo

Flllal ce AVA L




ﬁ PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
Funcién Pabli RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
Uncon Fubhca (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracion INGRESO Fecha de publicacidn 2025-03-0317:04

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

JUAN DAVID HINCAPRIE S0SA

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Numero 1054683046

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento BOYACA Municipio MONIQUIRA

Lugar de domicilio
Pais COLOMBIA Departamento BOYACA Municipio MONIQUIRA

Nombre de la entidad/organismo/institucion/persona
juridica publica o privada que presten funcién publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y [INSTITUTO PARA LA CULTURA Y EL TURISMO DE MONIQUIRA
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede
Pais COLOMBIA Departamento BOYACA Municipio MONIQUIRA

Direccidon | ['Calle 18 No.4-53"

Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, piblica o privada, que
presten funcion publica, que presten servicios publicos respecto de la informacién directamente relacionada con la prestacién
del servicio publico,

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

De acuerdo con lo m-nsagradn en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente mi
declaracion de bienes y rentas y manifiesto que los dnicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma persanal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

1.7. DE INGRESQS, BIENES Y ACREENCIAS
Los ingresos y rentas que cifmuse & &l 5ife guavsiie 2024 fuswsn




CONCEPTO

VALOR

Salarios y demas ingresos laborales

$23.200.000,00

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

Otros ingresos y rentas

TOTAL

$23.200.000,00

Las cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior son

. Saldo total de |la cuenta a diciembre 31 del afio
Ti | ; ; :
po de cuenta Sede de la cuenta (Pais) Kimadiatamenta actarice
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $900.000,00
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de bien Fais Departamento Municipio Valor
Mis acreencias y obligaciones vigentes a |a fecha son:
Concepto Saldo

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/0 ASOCIACIONES

Tengo participacion en juntas, consejos o directivos: 5i No | X

En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:

Nombre entidad o institucién Organo Calidad de miembro Pais
Tengo participacién en corporaciones, sociedades y azociaciones: Si No | X
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MNombre corporacion,

sociedad o asociasitn Tipo Calidad de socio Pais

1.3. DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades econdmicas privadas: Si Mo | X

Las actividades econdimicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma ocasional o permanente son las siguientes:

Detalle de las actividades Forma participacidn

2. CONFLICTOS DE INTERES

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
de la informacion que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
Intereses de mi conyuge o compafiero{a) permanente, parlentes y socios de hecho o de dereche.

2.1. INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo conyuge o compafiero(a) permanente; Si No | X

Los intereses personales de mi cdnyuge o compafero o compafiera permanente son susceptibles de si N

generar una posible situacidn de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio: 1 9
Primer nombre Segundao nombre Primer apellido Segundo apellido

Tipo documento Numero

Descripcidn del potencial conflicto de interés con su céonyuge o compafiero(a) permanente:

2.2. INFORMACION DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CIVIL

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con
Intereses personales que son susceplibles de generar una posible situacion de conflicto de interés Si No| X
frente a la labor o actividad que desempefio:




A continuacién presento la informacion de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y
primero civil gue son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempeiio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de
consanguinidad, seqgundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o
actividad que desempefian,

Tipo de
Parentesco Pariente documento de DGETE;;T*GB Descripeidn del potencial conflicto de interés
identidad

2.3, INTERES DIRECTO O ACTUACIONES DENTRO DEL ANO ANTERIOR

Tuve intereses directos o aclué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
jurta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asoclacldn, grupo social u organizacién con
animo o sin dnimo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi
cargo actual:

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizacién con animo o sin d@nimo de |ucro
(nacional o extranjera), ¥ a continuacion describo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual

2.4. OTRAS INVERSIONES

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior Si No | X

Los fideicomisos y encargos fiduciarios de los cuales soy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son:

Mombre del fideicomiso o ]
encargo fiduciario Calidad Valor Pais
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

Las inversiones en bonos, fondos de inversidn, fondos de ahorro veluntario y otras que tengo en Colombia y en el exterior son:

Tipo de inversién Valor Pais




2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DE RENTA

Realicé donaciones: Si No| X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracidn de renta del ditimo afio gravable son:

Nombre entidad Valor

2.6. POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No | X

Los conflictos de interés pueden generarse a partir de, por ejemplo:

> Actividades y negocios que realiza o tiene con socio o socios de hecho o de derecho.
> Establecimientos que posee.

> Litigio o contraversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.
> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccion popular

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son.




DECLARACION JURAMENTADA DE NO ESTAR INCURSO DE INHABILIDAD,
INCOMPATIBILIDAD O PROHIBICION

Por medio del presente documento y bajo la gravedad de juramento yo Juan David
Hincapie Sosa identificado con C.C. 1054683046 de Moniquira, actuando en nombre
propio; manifiesto de forma libre y espontanea que no estoy inhabil o me encuentro
incurso en causal de incompatibilidad o prohibicién alguna para suscribir el contrato,
asi mismo manifiesto no haber sido sancionado por algin incumplimiento o multas,
por circunstancias consagradas en la ley 1474 de 2011, Art. 1°, Art. 2°y Ley 80 de
1993 Art 8.

Atentamente,

!M v%mi H.
JUAN DAVID HINCAPIE SOSA

CC. 1054683046

E-mail: juan.hincapie@uptc.edu.co
Direccion: calle 18 #3-73

Nimero de celular: 3142179630



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

mmum CERTIFICADO ORDINARIO ol
DE LA NACION No. 265560802

Bogota DC, 03 de marzo del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION cartifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones a Inhabilidades
(SIRI), el{la} sefion{a) JUAN DAVID HINCAPIE SOSA identificado(a) con Cédula de cludadania nimearn 1054683046

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antacedentes confiens las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encusntren vigentes, Cuando se
frate de nombramianio o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausancia de antecadentes, se cerlificaran todas las anolaciones que
figuren en el registro. Amenor, da acuerdo a los incisos 3o, y 4o, del articulo 238 Lay 1952 de 2015,

NOTA.: El carfificado de antecedantes disciplinarios es un documents qus contiene las anclaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, Inhabilidades que se deriven da las relaciones contractuales con el astadn, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones da
pérdida de investidura y de las condanas proferidas contra servidores, ex servidoras plblicas y particularss que desempefien funciones publicas an
ejercicio de la accldn de repelicidn o lamamianto en garantla. Este decumento tiene ofectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demés disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reports como antecadantss salaments las
sanciones con debida ejecutonia recibidas de las auloridades nacionales colomblanas. En caso da nombramienio o suscripcidn de contralos con el
Estado, es responsabilidad de i Entided, vabdar la informacian de antecadentes del aspiranta an la pagina web:

hitps:/fwww_procuradiuna. gov,co/Pages/cerificado-antecadentas.aspx

Caros William Rodriguez Millan
Jeta Division de Relacionamianto con el Ciudadano (C)

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD, VERIFIQUE QUE EL NUMERQ DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HDJAS.
Divisidn de Relacionamiento con &l Ciudadano.
Linea gratuita 018000810315
Carrera § No, 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogotd D.C.
Wiwtw, procuraduria.gov.co



LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL .

CONTRALORIA

GENEMAL DE LA REPOELICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR!, hoy lunes 03 de
marzo de 2025, a las 13:59:50, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL,

' Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1054683046
|Cédigo de Verificacién 1054683046250303135950

Esta Certificacion es vilida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los agui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucidn 220 del § de octubre de 2004, Ia firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

CGienerd: WER

-

i P
P e S -

HERMAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delsgado

COR =

Con ¢l Codigo de Verificaciion puede constatar 1a sutenticidad del Certificado,
Carrern 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogota D.C

Cindrvrnban M rotenle Cisneral W™ ROWLOATA T
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3/3/25, 1:58 pam. Palicia Macional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consuita en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 01:58:28 PM horas del 03/03/2025, el ciudadano identificado con;
Cédula de Ciudadania N° 1054683046
Apellidos y Nombres: HINCAPIE SOSA JUAN DAVID

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo

a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
[ ' i mas cercanas.
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A13125, 1:51 pm, Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

{7 (Default.aspx) O

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 03/03/2025 01:48:50 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1054683046 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 "Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana®, Registro interno de validacion No, 111681518 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de |a pagina web institucional digitando
https://www.palicia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.
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.7
TIC
MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
el(la) ciudadano(a) con numerc de identificacion CC 1054683046 NO SE
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSO0S

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y
numero consignados en el respectivo documento de identificacion, coincidan con los
aqui reqistrados.

Se expide en Bogota el 03/03/2025 04:18 PM

Cadigo Verficacion. ASMU29RBZT
Vilida hasta 01/06/2025

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC
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CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Polida Nacional de Colombia informa:

Choe siendo ka5 13:42:03 horss del D3/03/2025, ol cludadana identificado con cédula fe fludadanta No 1054683045,
Apellidos y Nombres HINCAPIE SOSA JUAN DAVID

NO REGISTRA INHABILIDAD

L3 presente consulla <2 tendrd en consideracian por la entidad o empresa ICUTUDER con NIT B20003746-4 ¥ 5u
uriliracion ey enclusivamente dentro del process de seleccidn al cargo, oficio o profeson, en cumplimento de ta Ly
1218 dpl 1002018 par miecho o b cusl se establlece e régimen de inhabilidades a quienes hapan sigfo condenados
por delitos sexuales comelidos tonira menores se crea ef regrsire de inhabilidades ¥ EE-Miian oiias aisposicionesTy su
Decreto Reglamentaria 753 del 3000472019 Jpor medio del cual se regfamenta fa Ley 1978 o= 20187 con chservancia de
las Leyes 1581 del 171072012, 1712 del 06/03/2014 y demids normatividad rectosa fronte ai tratariento do datos
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